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摘要:目的 通过对我院 2015 年 6 月 ～ 2016 年 5 月期间开展 6 种治疗药物监测(TDM)的结果进行回顾性分析，探讨 TDM在临床上的应用价
值，为临床合理用药提供参考依据。方法 应用均相酶放大免疫分析法(EMIT)测定环孢素、他克莫司、丙戊酸、甲氨蝶呤、地高辛、万古霉素 6
种药物的血药浓度，并采用系统回顾性分析对结果进行分析总结。结果 6 种治疗药物共进行 1886 例次监测。其中，丙戊酸血药浓度达到有














生。本文对我院 2015 年 6 月 ～ 2016 年 5 月期间应用均相酶





1. 1 一般资料 搜集我院 2015 年 6 月 ～ 2016 年 5 月期间接
受 TDM 的门诊及住院患者共有 1886 例，其中，门诊患者 978
例 /次，住院患者 908 例 /次;男性 1206 例 /次，女性 680 例 /
次，男女比值为 1. 7735;患者年龄跨度为出生 2h 到 98 岁，年
龄小于 18 岁的患者 1011 例 /次，成年患者 760 例 /次，年龄大
于 65 岁的患者 115 例 /次。
1. 2 血样采集与处理 根据不同药物临床监测需求，在用药
前后的适当时机采取静脉血 1-2mL 于乙二胺四醋酸抗凝管
中，经前处理后，分别采用相应的 Emit@检测试剂盒，通过西
门子 Syva Viva-E 临床化学分析仪进行自动检测并报告结果。






2. 1 总体监测状况 我院 2015 年 6 月 ～ 2016 年 5 月期间
对进行 6 种药物治疗的 636 位患者进行治疗药物监测 1886
例次，各种药物具体测定例数、测定次数以及测定频率分布情
况(见表 1)。从监测品种看，测定次数最多的为丙戊酸
(34. 78%)，地高辛最少，不到 5%。其中，地高辛(78. 79%)
单次监测比例最高，甲氨蝶呤(15. 79%)最低。地高辛测定
次数达 3 次以上的患者极少，而环孢素监测次数超过 3 次的
患者占 44. 09%。





1 次 2 次 3 次 3 次以上
人数 % 人数 % 人数 % 人数 %
环孢素 93 590 31. 28 32 34. 41 17 18. 28 3 3. 22 41 44. 09
他克莫司 81 228 12. 09 33 40. 74 17 20. 99 10 12. 35 21 25. 92
丙戊酸 308 656 34. 78 121 39. 29 77 25. 00 67 21. 75 43 13. 96
甲氨蝶呤 57 204 10. 82 9 15. 79 16 28. 07 14 24. 56 18 31. 58
地高辛 66 90 4. 77 52 78. 79 10 15. 15 2 3. 03 2 3. 03
万古霉素 71 118 6. 26 31 43. 66 36 50. 70 1 1. 41 3 4. 23
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2. 2 各种治疗药物监测结果
2. 2. 1 稳态血药浓度分布:临床上进行 TDM 的目的通常是
为了监测稳态血药浓度。其中环孢素、他克莫司、丙戊酸、地
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达 62 岁。从 5 种药物的监测总体结果看，达有效血药浓度占
62. 25%;未达有效血药浓度占 28. 89%;超出有效血药浓度
占 8. 86%。其中，丙戊酸达到有效血药浓度范围的比例最
高，达 72. 71%，地高辛在超出有效血药浓度范围的比重最
大，达 18. 89%，其次为万古霉素(13. 56%)，他克莫司
(0. 88%)所占最小。
表 2 5 种药物的血药浓度监测结果及分布
药品名称 监测例次 平均年龄 有效血药浓度参考值
监测结果分布情况
低 正常 高
例 % 例 % 例 %
环孢素 590 36. 06 ± 15. 24 100 ～ 300ng·mL －1 189 32. 03 347 58. 82 54 9. 15
他克莫司 228 28. 44 ± 18. 07 5 ～ 20ng·mL －1 97 42. 54 129 56. 58 2 0. 88
丙戊酸 656 8. 36 ± 10. 73 50 ～ 100μg·mL －1 119 18. 14 477 72. 71 60 9. 15
地高辛 90 62. 43 ± 29. 68 0. 8 ～ 2. 0μg·mL
－1
谷:10 ～ 20μg·mL －1
35 38. 89 38 42. 22 17 18. 89
万古霉素 118 2. 78 ± 7. 34 (儿童谷:5 ～ 10μg·mL
－1)
峰:25 ～ 40μg·mL －1
46 38. 98 56 47. 46 16 13. 56





相关血药浓度监测统计结果如表 3 所示。24h 血药浓度分布
以 0. 1 ～ 1μmol·L －1居多，占 42. 86%;其次为分布在 1 ～
10μmol·L －1之间，占 38. 09%。48h 血药浓度分布中 0. 1 ～
1μmol·L －1的例数最多，占 86. 02%;72h 及以上的血药浓度
则较多集中于 ＜ 0. 1μmol·L －1，占 47. 83%，其次集中在 0. 1
～ 1μmol·L －1，占 30. 43%。
表 3 甲氨蝶呤的血药浓度监测结果及分布
时间 /h n 参考值(μmol·L －1)
监测结果 /(μmol·L －1)
＞ 10 1 ～ 10 0. 1 ～ 1 ＜ 0. 1
例 % 例 % 例 % 例 %
24h 42 ＜ 10 8 19. 05 16 38. 09 18 42. 86 0 0
48h 93 ＜ 1 2 2. 15 8 8. 60 80 86. 02 3 3. 23










由表 1 可知，抗癫痫药丙戊酸在 6 种品种中所占比例最
高，这是因为癫痫初发年龄常见于 20 岁以前，而我院监测该






























有效血药浓度范围内的标本分占 41. 18%和 43. 42%。由于
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度大于中毒血药浓度 10μmol·L －1比例达 19. 05%，用药 48h
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摘要:目的 探讨微格教学法在医药类研究生教学能力培养中的效果。方法 药学专业研究生 32 名，随机分为实验组和对照组，每组 16 名。
实验组采用微格教学法，对照组采用传统教学法;课程结束后评价两组学生的教学效果。结果 与对照组相比，实验组学生的教学技能、课堂
满意度方面有明显提高(P ＜ 0. 05)。结论 微格教学法作为以实践为导向的教学方法，能够提高研究生的教学技能，有效调动学习的主动性和
积极性，适合在医药类研究生教育中应用。
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